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STRESZCZENIE
Wstęp. Zakażenia wywołane przez bakterie Streptococcus pneumoniae stanowią duże zagrożenie, szczególnie dla dzieci poniżej pięciu lat, i mogą 
powodować ciężkie powikłania oraz prowadzić do zgonu. Najbardziej narażone są dzieci z zaburzeniami odporności lub przebywające w skupiskach 
zbiorowych. Najlepszą metodą zapobiegania tym zakażeniom są szczepienia ochronne. 
Cel pracy. Ocena zaszczepienia przeciw zakażeniom wywołanym przez Streptococcus pneumoniae wśród dzieci będących pacjentami wybranej 
poradni POZ w Warszawie.
Materiał i metody. Dokonano analizy dokumentacji medycznej (kar t uodpornienia) 2272 dzieci do 18. roku życia. 
Wyniki. Spośród przeanalizowanej populacji przeciwko pneumokokom zostało zaszczepionych 737 (32,4%) dzieci. Najwięcej tych szczepień 
591 (80%) wykonano szczepionkami płatnymi, a najczęściej stosowano schemat jednodawkowy. 
Wnioski. Badanie wykazało niski odsetek zaszczepionych przeciwko pneumokokom w populacji dzieci do 18. roku życia. Poprzez wzmocnienie działań 
edukacyjnych podnoszących świadomość rodziców dotyczących choroby i zwiększoną profilaktykę można w przyszłości osiągnąć lepsze wyniki.
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ABSTRACT
Introduction. Infections caused by Streptococcus pneumoniae are a major health threat, especially for children under five, causing serious com-
plications and leading to death. The most vulnerable are children with immune disorders or living in collective environment. The best preventive 
measure to secure against the infection is vaccination. 
Aim of the study. The purpose of the study was to establish pneumococcal vaccine coverage among children aged 0–18 years in a selected general 
practice in Warsaw. 
Material and methods. The analysis of medical documentation (vaccination cards) of 2272 patients aged 0–18 years. 
Results. In the study population, 737 (32.4%) patients had pneumococcal vaccination. Most vaccinations — 591 (80%) — were made with paid 
vaccines, and the most common method of administration was a single-dose series.
Conclusions. The observational study showed a low propor tion of pneumococcal vaccine coverage in the population of children aged 0–18 years. In 
the future, better results can be achieved by intensified awareness-raising and educational activities among parents and preventive vaccination.
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WSTĘP
Zakażenia wywołane przez bakterie Strepto-
coccus pneumoniae stanowią duże zagroże-
nie szczególnie dla dzieci poniżej pięciu lat 
i mogą powodować ciężkie powikłania [1, 2]. 
Pneumokoki rocznie powodują na całym świe-
cie około miliona zgonów małych dzieci, co 
stanowi 11% wszystkich zgonów dzieci poni-
żej 5. roku życia. Są one również przyczyną 
ciężkich bakteryjnych zakażeń występujących 
w populacji dziecięcej, mogą również prowa-
dzić do zgonu [3]. W Polsce wieloośrodkowe 
badania zapadalności na inwazyjną chorobę 
pneumokokową wykazały zachorowania na 
poziomie takim samym, jak w innych krajach 
europejskich i wynosiły 19/100 000 u dzieci po-
niżej 2. roku życia [3]. Najbardziej narażone są 
dzieci z zaburzeniami odporności lub przeby-
wające w skupiskach zbiorowych (przedszko-
la, żłobki, domy dziecka). Nosicielstwo pneu-
mokoków w Polsce udokumentowane zostało 
u 20% dzieci do 5. roku życia wychowywanych 
w domach i u 62% dzieci uczęszczających do 
żłobków. Najlepszym sposobem ogranicze-
nia zachorowalności i śmiertelności, które są 
spowodowane zakażeniami wywołanymi przez 
pneumokoki, jest wprowadzenie masowych 





noustrojowi [4]. Upowszechnienie tych szcze-
pień u niemowląt i dzieci do 5 lat prowadzi do 
powstania odporności populacyjnej, co może 
ograniczyć rezerwuar pneumokoków [5].
CEL PRACY
Celem pracy była ocena zaszczepienia przeciw 
zakażeniom wywołanym przez Streptococcus 
pneumoniae wśród dzieci urodzonych w latach 
1995–2013, będących pacjentami wybranej 
poradni POZ w Warszawie.
MATERIAŁ I METODY
Dokonano analizy dokumentacji medycznej 
2272 kart uodpornienia u dzieci do 18. roku 
życia w wybranej Poradni POZ w Warszawie. 
Przeanalizowano, ile dzieci zaszczepiono 
przeciwko pneumokokom płatnymi szcze-
pionkami, ile poddano obowiązkowym szcze-
pieniom z Sanepidu, a ile zaszczepiono w ra-
mach „Pięcioletniego programu szczepień 
przeciw pneumokokom w Warszawie”. Na tej 
podstawie wyodrębniono, jaki zastosowano 
schemat i ile dzieci ukończyło cykl szczepień. 
WYNIKI
Na podstawie analizy 2272 kart prawie jedna 
trzecia pacjentów została zaszczepiona prze-
ciwko pneumokokom (tab. 1). 
Przeprowadzone badania, których wyni-
ki ilustruje tabela 2, wykazały, że największe 
zainteresowanie zaszczepieniem występowało 
w roku 2012 (142). W latach 2000–2005 szcze-
pieniom poddano tylko czterech pacjentów, 
zaś od roku 2006 wzrosło zainteresowanie 
wykonywaniem szczepień. 
Większa liczba szczepień przeciwko pneu-
mokokom spośród wszystkich 737 zaszcze-
pionych była wykonana w grupie wiekowej 
do 5 lat, a 272 szczepienia przeprowadzono 
w grupie starszych dzieci w wieku 6–18 lat 
(ryc. 1).
Z analizy danych wynika, że spośród 
737 pacjentów zaszczepionych przeciw pneu-
mokokom 649 (88%) miało zakończony cykl 
szczepień, zaś 88 (12%) pacjentów jeszcze nie 
ukończyło pełnego cyklu. Największą grupę 
591 (80%) stanowiły dzieci zaszczepione 
szczepionkami płatnymi, a najmniej liczną 
grupę dzieci poddane szczepieniom obowiąz-
kowym. Najczęściej stosowano schemat jed-
nodawkowy.
DUSKUSJA
Szczepienia przeciwko pneumokokom moż-
na wykonywać przez cały rok. Pełny schemat 
szczepień daje większą skuteczność niż nie-
ukończenie rozpoczętego cyklu. 
Tabela 1
Analiza kart uodpornienia szczepionką przeciwko pneumokokom
Liczba kart uodpornienia 2272 (100%)
Liczba pacjentów zaszczepionych 737 (32,4%)
Liczba pacjentów niezaszczepionych 1535 (67,6%)
Tabela 2
Wykaz szczepień wykonanych 
w poszczególnych latach 
kalendarzowych

















Rycina 1. Wykaz szczepień wykonanych 
w grupach wiekowych 0–5 i 6–18 lat
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Można przyjąć, że istotną rolą w zwiększe-
niu liczby szczepień przeciwko pneumokokom 
mogła być duża rola personelu medycznego 
i środków przekazu publicznego w informo-
waniu i edukowaniu rodziców o zagrożeniach 
wywołanych tym paciorkowcem [5, 6]. Dlate-
go, jak pokazują wyniki, 591 dzieci zaszcze-
piono szczepionkami płatnymi (80,2%). Od 
października 2008 roku, po wprowadzeniu do 
kalendarza szczepień obowiązkowych szcze-
pień przeciwko pneumokokom, zaszczepiono 
47 małych pacjentów (6,4%).
WNIOSKI
Przeprowadzone badanie wykazało niski 
odsetek dzieci do 18. roku życia zaszczepio-
nych przeciwko pneumokokom w populacji. 
Poprzez wzmocnienie działań edukacyjnych 
podnoszących świadomość rodziców dotyczą-
cych choroby i zwiększoną profilaktykę można 
w przyszłości osiągnąć lepsze wyniki.
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